S

ELS

Since January 2020 Elsevier has created a COVID-19 resource centre with
free information in English and Mandarin on the novel coronavirus COVID-
19. The COVID-19 resource centre is hosted on Elsevier Connect, the

company's public news and information website.

Elsevier hereby grants permission to make all its COVID-19-related
research that is available on the COVID-19 resource centre - including this
research content - immediately available in PubMed Central and other
publicly funded repositories, such as the WHO COVID database with rights
for unrestricted research re-use and analyses in any form or by any means
with acknowledgement of the original source. These permissions are
granted for free by Elsevier for as long as the COVID-19 resource centre

remains active.



29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45

46

G Model
MEDCLI 5627 1-2

Med Clin (Barc). XXX (XXXX) XXX—XXX

www.elsevier.es/medicinaclinica

Carta al Editor

Cuidados paliativos al final de la vida en tiempos
de pandemia: la experiencia del PADES-COVID

End-of-life palliative care in times of pandemic: the
PADES-COVID experience

Sr. Editor:

El reciente articulo de Julia et al. sobre reflexiones de urgen-
cia desde los cuidados paliativos ante la pré6xima epidemia de la
COVID-19! cita las grandes dificultades que hubo en el ambito
domiciliario y residencial al principio de la primera oleada de la
pandemia en Espafia.

En la ciudad de Barcelona, desde el inicio de la pandemia hasta
el 30 de diciembre de 2020, murieron 5.418 personas?. Durante las
semanas comprendidas entre el dia 28/03 y el 12/04 fallecieron en
la ciudad de Barcelona una media de 130-140 pacientes/dia, siendo
la mortalidad de cerca de un tercio de ellos en sus domicilios o en
una residencia®. Conscientes de la dificultad de accesibilidad a los
hospitales de los pacientes paliativos y de la necesidad asistencial
de que las personas en domicilio pudieran acceder a cuidados palia-
tivos especificos, en la ciudad de Barcelona se puso en marcha un
equipo de soporte especifico de cuidados paliativos domiciliarios
(PADES-COVID) el 1 de abril de 2020. De acuerdo con las propues-
tas de adaptacién asistencial de los servicios de cuidados paliativos
ante la pandemia®, se considera esta actuacién como un ejem-
plo de flexibilidad y transformacién de un servicio convencional
de PADES.

El objetivo de esta carta al editor es describir la experiencia,
el funcionamiento y los resultados principales de actividad del
PADES-COVID durante la primera oleada de la pandemia.

El PADES-COVID es un recurso de respuesta rapida para la
atencién de pacientes COVID+ o con sintomatologia compatible
procedentes de cualquier servicio sanitario del Sistema Sanita-
rio Catalan Pablico (SISCAT). Atiende de lunes a domingo (de 8 a
20h) a aquellos pacientes con necesidades paliativas derivadas de
la infeccién por SARS-CoV-2 y que no son atendidos previamente
por un PADES. Estos pacientes son atendidos por profesionales de
medicina, enfermeria, trabajo social y psicologia, con competencias
avanzadas en cuidados paliativos. Las visitas son conjuntas, hecho
que permite planificar y organizar la atencién multidimensional
en base a la valoracién de las necesidades fisicas, psicosociales y
espirituales de la persona y su familia, incorporando los aspectos
bioéticos en la toma de decisiones.

Durante los dos primeros meses del PADES-COVID se atendie-
ron 180 pacientes (55,6% mujeres), con una media de edad de 78,8
afios. E1 41,6% eran pacientes crénicos complejos (PCC) o pacientes
con enfermedad crénica avanzada (MACA). Cada paciente recibi6
una media de 3 (DE 2,65) intervenciones. El 17% de los pacientes
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fallecieron en el momento de la primera visita, durante la inter-
vencién del equipo. El seguimiento del 76,7% de los pacientes fue
realizado por el equipo PADES de referencia.

El PADES-COVID atendié en la primera oleada de la pande-
mia a un nimero reducido de personas con necesidades paliativas
en domicilio y residencias, en comparacién con las previstas
inicialmente y con todas las que fallecieron en la ciudad de Bar-
celona. Aun asi, la valoracién del recurso por parte del resto
de dispositivos del SISCAT del territorio fue muy satisfactoria,
asi como para los pacientes y sus familiares y los profesionales
del equipo.

El PADES-COVID, basado en el modelo asistencial y la meto-
dologia de trabajo llevada a cabo por los equipos PADES con una
experiencia de 30 afios®, ha demostrado ser una buena propuesta
para dar respuesta a las necesidades paliativas emergentes de la
COVID-19. Se considera una propuesta concreta y factible y se
corresponde con las propuestas concretadas ante nuevos brotes de
COVID-19 planteadas por Julia et al.! que incluyen: equipos con
competencias especificas en cuidados paliativos; control de sin-
tomas; apoyo psicoemocional; soporte en la toma de decisiones
rapidas; y transferencia de pacientes de hospital a domicilio, entre
otras. Por este motivo, se valoré la necesidad de reactivarlo ante
una posible tercera oleada de la pandemia.
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